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Bet. o. lovf. vedr. Hovedstadens Sygehusfzllesskab m.v.

Til lovforslag nr. L 19 og L 20. Bétaenkning éfgivet af Sundhedsudvalget den 7. december 1994

-Beteenkning

over

I. Forslag til lov om Hovedstadens Sygehusfaellesskabw

IL. Forslag til lov om endring af forskellige love
(/Endnnger i forbindelse med etablering af Hovedstadens Sygehusfaellesskab)

Udvalget har behandlet lovforslagene ien
reekke mader og har herunder stillet spargsmal
til sundhedsministeren, som denne har besva-
ret skriftligt.

Endvidere har udvalget modtaget sknfthge
og/eller mundtlige henvendelser fra:

Amtsradsforeningen i Danmark,
Dansk Sygepleje Vikarservice,
Foreningen af Speciallager,
Foreningen af Yngre Laeger,
Kommunernes Landsforening og
Statsrevisorateét.

Der er af sundhedsministeren stillet zn-
dringsforslag til det under I navnte lovforslag
(L 19), hvorom henvises til de ledsagende be-
meerkninger.

Herefter indstiller et flertal (Socialdemokra-
tiets, Det Konservative Folkepartis, Frem-
skridtspartiets, Det Radikale Venstres og Cen-
trum-Demokraternes medlemmer af udvalget)
det under I nzvnte lovforslag til vedtagelse
med de stillede @ndringsforslag og det under
11 naevnte lovforslag til vedtagelse ucendret.

Et flertal inden. for flertallet (Socialdemo-
kratiets, Det Konservative Folkepartis, Det
Radikale Venstres og Centrum-Demokrater-
nes medlemmer af udvalget) laegger vaegt p4, at
der med oprettelsen af Hovedstadens Sygehus-
feellesskab skabes mulighed for gennem en
feelles planlegning, herunder en samling af

specialiserede lands- og landsdelsafdehnger
at sikre en bedre udnyttelse af sygehuskapaci-
teten i hovedstadsomrﬁdet til' gavn for patien-

terne.

Det skal endv1dere understreges, at der ikke
sker indskraenkninger i borgernes frie sygehus-
valg i forbindelse med etableringen af sygehus-
fallesskabet.

_ Flertallet leegger afgorende vagt pa, at Ho-
vedstadens Sygehusfellesskab aktivt arbejder
for at udbygge og styrke samarbejdet med den
primzre sundhedssektor i de to kommuner. -

Det skal videre fremhaves, at sundhedsmi-
nisteren har tilkendegivet, at sygehusfaeliesska-
bet i forbindelse med Sundhedsstyrelsens di-
mensionering af uddannelseskapaciteten for
den legelige videreuddannelse indgér med en
vaegt, der afspejler fallesskabets status som
landets storste universitetssygehusvasen.

P4 overenskomstomradet gnsker flertallet at
understrege, at sygehusfellesskabet skal arbej-
de for at reducere antallet af overenskomister
og for, at disse i gvrigt bliver s& enkle, dbne og
fleksible som muligt. Det skal i den forbindelse
understreges, at sygehusfallesskabet ikke ma
blive lenferende pd sygehusomradet. (

. T forbindelse med arbejdet i den kommende
bestyrelse for sygehusfzxllesskabet ber der vae-

e den sterst mulige benhed i forhold til of-

fentligheden og fallesskabets personale.
Flertallet gnsker desuden at understrege be-

hovet for, at der mellem sygehusfallesskabet

og Kebenhavns Amt etableres et godt og til-
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lidsfuldt samarbejde. Flertallet vil se positivt
pé, hvis Kgbenhavns Amt senere matte enske
at deltage i sygehusfellesskabet.

Flertallet laegger endelig vagt pd, at sund-
hedsministeren har tilkendegivet, at et eventu-
elt underskud i sygehusfallesskabet skal daeck-
kes af Kebenhavns og Frederiksberg Kommu-
ner. Staten kan sdledes ikke medvirke til at

- daekke et eventuelt underskud, uden at der til-
vejebringes hjemmel hertil ved lov eller bevil-
lingslov.

Et mindretal inden for flertallet (Frem-
skridtspartiets medlem af udvalget) ser positivt
pé mange af aspekterne i lovforslaget. Mindre-
tallet har dog betenkeligheder ved, hvorvidt
det kan sikres, at afstanden til hospitalerne for
borgerne kan opretholdes, som den er i dag.

Fremskridtspartiet ensker sdledes, at Hoved-

stadens Sygehusfallesskab tilstraber, at de nu-
verende afstande til hospitalerne ikke andrer
" sig efter etableringen af fallesskabet.

Fremskridtspartiet ensker, at man ikke pé
lengere sigt f.eks. om 25-30 ar lukker et eller
flere af de hospitaler, der indgér i Hovedsta-
dens Sygehusfallesskab, med den begrundel-
se, at de ikke har specialafdelinger.

Et mindretal (Venstres medlemmer af udval-
get) indstiller lovforslagene til forkastelse ved
3. behandling. Mindretallet vil stemme hver-
ken for eller imod de til det under I navnte
lovforslag stillede ndringsforslag.

Det er mindretallets opfattelse, at Hovedsta-
"dens Sygehusfaxllesskab er udemokratisk, mo-
nopoldannende samt kan bevirke en skaevvrid-
ning inden for sygehusomrddet i Danmark.

Det er Venstres holdning, at der skal veere sd
stor 3benhed om politiske beslutninger som
muligt, og at der skal vaere direkte valg til poli-
tiske organer. Det er ligeledes partiets hold-
ning, at de, der lagger udgifts- og serviceni-
veauet, skal std direkte til ansvar over for de
borgere, der skal betjenes og betale regningen.
Samtidig er det mindretallets overbevisning, at
de lokale politiske organer, kommunalbesty-
relse og amtsrdd, bedst kender til de lokale
problemer og derfor ogsd bedst kan lgse dem.
Det mener mindretallet ikke sygehusfallesska-
bet giver mulighed for, tvertimod. Som illu-
stration af sygehusfallesskabets manglende
4benhed gnsker mindretallet at citere folgende

udtalelse fra et af sundhedsministerens svar til
udvalget: »Ligeledes vil kommunalbestyrel-

. sen, under respekt af regler om tavshedspligt,

kunne afaeske reprasentanten(erne) i sygehus-
feellesskabets bestyrelse oplysninger om syge-
husfzllesskabets virksomhed«. En efter min-
dretallets opfattelse besynderlig udtalelse, der
helt afslarer, hvor lukket og udemokratisk det-
te fxllesskab bliver.

Venstre mener, at det overordnede mal med
Hovedstadens Sygehusfzllesskab, »at sikre
borgerne adgang til undersegelse, behandling
og pleje af hgj kvalitet«, kan opnds pa bedre
mader end ved oprettelsen af dette lukkede,
monopolagtige fellesskab. Ifglge et af sund-
hedsministerens svar til udvalget vil det f.eks.
ikke vaere muligt for borgerreprasentationen i
Kebenhavn eller kommunalbestyrelsen pd .
Frederiksberg at sikre deres borgere behand-
ling pa et andet sygehus f.eks. et privathospi-
tal, hvis det skulle vise sig, at ventetiden bliver
for lang inden for Hovedstadens Sygehusfeel-
lesskab. Ministeren skriver blandt andet: » De
to kommuner har derfor ikke laengere direkte
indflydelse pa, hvor deres borgere modtager
sygebehandling«, og videre: » Da varetagelsen
af sygehusvaesenet siledes entydigt og udtem-
mende henlagges til sygehusfzellesskabet, vil
de to kommuner vare afskdret fra at yde til-
skud til behandling pa sygehuse og herunder
ogsd private«. Med disse udtalelser fra sund-
hedsministeren viser regeringen, at oprettelsen
af dette sygehusfzllesskab griber langt videre
ind i det amtskommunale selvstyre, end lovfor-
slaget umiddelbart lagger op til.

Et andet mindretal (Socialistisk Folkepartis
medlem af udvalget) indstiller lovforslagene til
Jorkastelse ved 3. behandling. Mindretallet vil
dog stemme for de til det under I naevnte lov-
forslag stillede @ndringsforslag.

Det er mindretallets opfattelse, at Hovedsta-
dens Sygehusfellesskab ikke vil kunne opfylde
sit formal: at skabe en samordning og bedre
sygehusbetjening i hele Storkebenhavn, efter-
som Kebenhavns Amt ikke indgar i faellesska-
bet og arbejdet i den primare sundhedssektor
bliver skilt fra arbejdet i sygehussektoren.

Derudover indebarer fzllesskabskonstruk-
tionen en rakke principielle problemer:

— Hovedstadens Sygehusfzllesskab er udemo-
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kratisk, fordi konstruktionen bygger pd indi-
rekte valg,

— Saledes som vedtagterne for Hovedstadens
Sygehusfzellesskab er udformet, giver de pa
sigt mulighed for, at private interesser kan
ove indflydelse pa styrelsen af det offentlige
sundhedsvasen.

— Hovedstadens Sygehusfallesskab . fremmer
»pengene folger patienten-modeller« inden

for sundhedsvasenet, fordi Hovedstadens

~ Sygehusfzllesskab fir en interesse i at lokke
patienter ind i dets store system. o

— Man kan frygte, at Hovedstadens Sygehus-
faellesskab som model breder sig til flere am-
ter, sdledes at man ad den vej fir nedlagt
amterne, uden at man regionalt og i Folke-
tinget har diskuteret en alternativ opgave-
og byrdefordeling.

— Medlemmerne i bestyrelsen for Hovedsta-

" dens Sygehusfzllesskab har faerre demokra-
tiske rettigheder end medlemmer af et amts-
ligt sundhedsudvalg.

— Arbejdet i Hovedstadens Sygehusfalles-
skabs bestyrelse er sd godt som lukket for
offentlig indsigt pa trods af, at sygehusfzl-
lesskabet som myndighed er omfattet af lov
om offentlighed i forvaltningen.

Det er SF’s opfattelse, at lovgivningsproces-
sen omkring vedtagelsen af Hovedstadens Sy-
gehusfzellesskab har varet dybt kritisabel, ef-
tersom konstruktionen i al vasentlighed er
vedtaget i forbindelse med ekonomiforhand-
lingerne mellem regeringen og Kebenhavns og
Frederiksberg Kommuner, De berprte byradd

og Folketinget har dermed blot fungeret som -

ekspeditionskontorer. Og dette til trods for, at
Hovedstadens Sygehusfzllesskab er begyndel-
sen til en ny opgave- og byrdefordeling, som
kan f3 stor betydning for det danske sundheds-
vasen og dermed amternes og hovedstadens
fremtidige struktur.

Andringsforslag
til

L Forslég til lov om Hovedstadens
Sygehusfzllesskab

Af sundhedsministeren, tiltradt af et flertal (S,
KF, SF, FP, RV og CD):

"Til § 6
1)) Eﬁ:er stk 1 mdsaettes som nye stykker

»Stk. 2. Ved revisionen af de under sygehus-
feellesskabet herende regnskabsomrdder skal
det, ud over hvad der folger af stk. 1, péses, at
der ved forvaltningen af midlerne og driften af
de virksomheder, hvis regnskaber er omfattet
af revisionen, er taget skyldlge gkonomiske
hensyn.

Stk. 3. Rigsrevisor kan af egen dnﬁ eller pé
anmodning af statsrevisorerne foranstalte un-
dersggelser i henhold til rigsrevisorloven af sy-
gehusfallesskabets regnskaber samt udvalgte
regnskabsomrider herunder. Rigsrevisor har
til- brug for sddanne undersggelser-adgang til
sygehusfzllesskabets regnskabsmateriale m.v.
i .overensstemmelse med rigsrevisorlovens §§
12 og 13.

Stk. 4. Kebenhavns og Frederiksberg Kom-
muners revisorer kan pé tilsvarende mide som
rigsrevisor foranstalte undersegelser af syge-
husfzllesskabets regnskaber, jf. stk. 3.«

- Til§ 20 .
2) Istk 7 @ndres »stk. 1, 4 og 5« t11 »stk 1
og 4«.
Bemarkninger
Til nr. 1..

Ifolge lovforslagets § 6 skal Hovedstadens
Sygehusfzllesskab folge reglerne om gkono-
miforvaltning og revisionsordning i lov om
kommunernes styrelse, medmindre andet er

“fastsat i loven eller i sygehusfallesskabets ved-

taegt. For s vidt angdr revisionsordningen, in-
debarer henvisningen til lov om kommuner-
nes styrelse, at sygehusfallesskabet ikke efter
loven vil vare undergivet obligatorisk forvalt-
ningsrevision, men alene finansiel revision.
Med xndringsforslaget foreslds, at sygehus-
fellesskabet ogsd undergives forvaltningsrevi-
sion, ligesom det er tilfeeldet ved révision af
statens regnskaber, jf. § 3 i lov om revision af
statens regnskaber m.m. Ved revisionen af de
under sygehusfallesskabet hgrende regnskabs-
omréder vil det sdledes foruden den finansielle
revision ogsa skulle pases, at der er taget skyl-
dige wkonomiske hensyn ved forvaltningen af
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de midler og driften af de virksomheder, der er
omfattet af sygehusfellesskabets regnskab.

Desuden foreslés, at rigsrevisor far mulig-
hed for af egen drift eller efter anmodning fra
statsrevisorerne at foranstalte undersggelser af
sygehusfzllesskabets regnskaber samt udvalg-
te regnskabsomrider herunder. Da sygehus-
fallesskabet modtager statstilskud, har rigsre-
visor i kraft af rigsrevisorlovens § 4 adgang til
gennem sundhedsministeren at kraeve regnska-
bet forelagt til gennemgang. Ved gennemgan-
gen pdses, at regnskabet er underlagt betryg-
gende revision, at vilkarene for tilskud m.v. er
opfyldt, at midlerne er anvendt i overensstem-
melse med givne bestemmelser, og at der i ov-
rigt er taget skyldige skonomiske hensyn ved
forvaltningen af midlerne.

Det har ikke vaeret hensigten med lovforsla-
get at fratage statsrevisorerne og dermed Fol-
ketinget indseende med sygehusfallesskabet.
Med ndringsforslaget understreges, at stats-

revisorerne har fuld adgang til de revisions-
massige underspgelser af sygehusfellesskab-
ets forhold, som man métte gnske. Desuden
far rigsrevisor med andringsforslaget direkte
adgang til materiale fra sygehusfallesskabet,
som man matte have behov for i sddanne un-
dersegelser.

Da sygehusfzllesskabet for sterstedelen fi-
nansieres af Kebenhavns og Frederiksberg
Kommuner, er det fundet rimeligt at give de to
kommuners revisioner en tilsvarende adgang
til at foranstalte undersegelser.

Til nr. 2.

I § 20, stk. 7, udgédr henvisningen til stk. 5,
idet det ikke har varet hensigten, at statens
indskud i sygehusfellesskabet af opsparede
drifts- og anlegsmidler vedrerende Rigshospi-
talet sker med en tolvtedel manedligt, men
umiddelbart i forbindelse med etableringen af

- sygehusfzllesskabet.
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